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ｃ）補足検査
レントゲン検査は放射線科に依頼される。年齢同定の場合、医師 2人による二重読影が行わ
れる。生物学的検体採取（微生物、細菌、ウイルス、毒物および細胞診）はUMJの一室で行わ
れ、検体は病院内の生化学検査室に送られる。検査室には鑑定用の書式が準備されており、そ
のファーマットに従って検査結果が報告される。保存用検体はUMJのセキュィティー管理され
た冷蔵庫で厳重に保管される。
ｄ）所見報告書および書類の管理
所見報告書は診察の後、所定フォーマットに従って直ちに作成され、要請のあった関係機関
にファクシミリで送信される。その後、オリジナルの報告書も郵送される。未成年者やその親、
および代理人にはいかなる報告書も渡されない。家族が情報提示を要求する場合は、関係機関
の連絡先を明記した説明書が手渡され、情報開示のための手続きについて説明が行われる。一
切の関係書類および写真（CD-ROMに保存）は、UMJ内に設置された二重暗証番号システムの
保管庫で厳重に管理される。
ｅ）抗体検査
保健局の要請により、性的被害ケースではHIVおよび肝炎ウイルスの抗体検査が行われ、事
件後 6ヶ月にわたり追跡調査がなされる。このため、UMJに複数回の予約がとられる。2001年
9 月13日に発令された政令no2001-883は「性的被害によって生じた未成年者の治療費について
は、健康保険の自己負担金が免除される」と規定している。このため、UMJは被害者のかかり
つけの健康保険医にあてて医療費免除証明書を作成する。
ｆ）未成年被害者へのサポート
特に重要なのは、治療が不十分で手遅れとなった場合に起こる後遺症の危険性について十分
に知らせることであり、専門的治療を促すことが必要となるケースもある。重度の整形外科的
外傷、内臓損傷、性器外傷等の場合は、Armand-Trousseau病院での救急対応・入院治療が行わ
れる。
また、司法医学的確認作業と治療的介入を分ける必要から、継続的な医学・心理・社会的サ
ポートを求める未成年者は専門諸機関へ紹介される。UMJが治療の可能性について被害者とそ
の家族に体系的な情報を提供した上で、どういうサポートを何処で受けるかは被害者とその家
族が選択することになる。子どものための心的外傷専門外来はパリおよび近郊のAPHPのうち
下記の 3ヶ所に設置されている。
Necker-Enfant-malades（パリ15区）
Avicenne（パリ近郊）
Armand-Trousseau（パリ12区）
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